
411

Dev Osborn dalgalar› görülen bir hipotermi olgusu
Report of a case with huge Osborn waves
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Acil servise fluur bulan›kl›¤› ile getirilen 57 yafl›ndaki erkek
hastan›n kalp tepe at›m› 40 at›m/dk, vücut ›s›s› 32 ºC idi. Elektro-
kardiyografide (EKG); uzam›fl PR mesafesi, uzam›fl QRS komplek-
si, uzam›fl QT mesafesi ve QRS kompleksinin sonunda dev ekst-
ra defleksiyon “Osborn dalgas›” izlendi (fiekil 1). Hastan›n he-
men ›s›t›lm›fl battaniye ve ›s›t›lm›fl serum fizyolojik ile vücut ›s›s›
art›r›lmaya çal›fl›ld›. Atropin 1 mg intravenöz uyguland›. Sinuzal
bradikardi düzeldi, Osborn dalgalar› küçüldü (fiekil 2).

Uygulanan  yo¤un ›s›tmaya ra¤men hastan›n ›s›s› 35ºC'ye ka-
dar yükseltilebildi, ventriküler fibrilasyona giren hasta uygula-
nan defibrilasyon ve kardiyopulmoner resüssitasyona ra¤men
kurtar›lamad›.

Bu dalgalar ilk defa Dr. Osborn  tarafindan tan›mlanm›flt›r
(1). Osborn dalgalar› en s›k hipotermide gözlenir (hipotermik
hump). Ancak hiperkalsemi, sepsis, nöroleptik ilaç kullan›m›, hi-
poglisemi, diyabetik ketoasidoz, beyin hasar›, kardiyak arrest,
Chagas hastal›¤›, iskemik kalp hastal›¤› ve Brugada sendromun-
da da J dalgalar› rapor edilmifltir (2-4). Hipotermi kardiyak iletimi

azalt›r ve yavafllam›fl repolarizasyon nedeni ile ölçülen tüm
elektrokardiyografik intervalleri uzat›r. Sonuçta atriyoventriküler
blok geliflmesine neden olur. Osborn dalgalar›n›n hipotermik
hastalarda geliflmesi ise ›s› fonksiyonundan çok elektrolit veya
asit-baz dengesizli¤inden kaynaklan›r (5). Is› 30ºC'nin alt›na indi-
¤inde J dalgalar› hastalar›n %80'inde görülebilir. Vücut ›s›s›
27ºC'nin alt›na inince ventriküler fibrilasyon majör risk olur (6).
En iyi tedavi vücut ›s›s›n› düzeltmektir.
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fiekil 2. Tedavi sonras› elektrokardiyogram:  h›z› artm›fl sinüs ritmi ve küçülmüfl Osborn dalgalar›


